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1. Chefe Técnica do Serviço de Educação e Terapia Ocupacional. 2. Terapeuta
Ocupacional HRAC-USP
O HRAC/USP, desde 1974 conta com um serviço de Educação e Recreação e com o intuito de
aprimorar o atendimento aos pacientes e seus familiares, no ano de 2006 foi implantado junto a
esse serviço a área de Terapia Ocupacional . 
A presença desse profissional no contexto hospitalar tem como objetivo a promoção da
qualidade de vida do indivíduo hospitalizado, promovendo ações que facilitam sua interação com o
ambiente, família e equipe, considerando sua integridade e globalidade 4.
No HRAC o terapeuta ocupacional  coordena a equipe de educadores do Serviço de Educação
e Terapia Ocupacional (SETO) promovendo, orientando e supervisionando as atividades expressivas
e recreativas  e/ou executando métodos e técnicas terapêutico-ocupacionais específicas,
favorecendo a recuperação e integração social 7. Sua atuação estende-se às Unidades de Cuidados
Especiais (UCE) e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) com bebês que apresentam síndromes e
anomalias craniofaciais, realizando avaliação e intervenção clínica, envolvendo estimulação
neurossensorial; tátil-cinestésica; estimulação das coordenações intra e intersegmentares; confecção
de órteses, splints entre outros dispositivos. 
Como a possibilidade de realizar um plano de intervenção para cada paciente fica restrita em
função do curto período de internação, o terapeuta ocupacional orienta os pais para que saibam
estimular as crianças em casa, assim como, realiza encaminhamentos para atendimentos
especializados. No caso de bebês, as orientações ocorrem por meio das Atividades de Vida Diária
(banho, vestuário, alimentação e brincadeiras), as quais desenvolvem habilidades motoras,
perceptivas e cognitivas, de forma que o bebê aprenda a assumir uma série de comportamentos e
atitudes interpessoais e sociais suficientes para desempenhar tais atividades e dominar os elementos
do seu meio.
Com as crianças maiores o terapeuta ocupacional verifica as dificuldades que possam intervir
nos aspectos sociais, cognitivos e emocionais, nas aquisições motoras e sensoriais, e realiza as
orientações aos pais sobre a importância da estimulação em casa e, nos casos mais comprometidos
encaminha e/ou orienta para a busca de atendimento especializado na cidade de origem. 
A intervenção terapêutica ocupacional com os adolescentes e adultos envolve o estimulo ao
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convívio social, a interação grupal e a descoberta de habilidades por meio de atividades expressivas,
sendo também orientados à continuidade deste processo na comunidade, ou seja, no meio em que
vivem.
Esta perspectiva de atuação do terapeuta ocupacional como promotor da qualidade de vida
dos pacientes, durante o período de hospitalização, vem se consolidando progressivamente e a
integração do trabalho com a equipe interdisciplinar favorece a promoção de ações que atendam o
indivíduo na sua totalidade.
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